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Resumen
Objetivo: Determinar la relacion que existe entre la actitud de los enfermeros y el cuidado del
paciente critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora — 2022, Método. El tipo de
investigacion de enfoque cuantitativo, nivel descriptivo, correlacional y disefio transversal. Se
establecieron dos variables de estudio, variable 1 Actitud y variable 2 Cuidado de los pacientes,
la poblacion y muestra correspondio a 22 enfermeros del area de cuidados intensivos del
Hospital Maria Auxiliadora de Lima, Per(, siendo una muestra de tipo censal. Se emple6 como
instrumento de recoleccion de datos el cuestionario en cada una de las variables. Resultados:
Conclusiones: Se demostro que existe relacion significativa entre la actitud de los enfermeros
y el cuidado del paciente critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora — 2022; con un

grado de correlacion de 0.978 y una significacién estadistica de p=0,000 < 0,05.

Palabras clave: Actitud, cuidado de los pacientes, pandemia.



Abstract

The main objective of this research was to determine the relationship between the attitude of
nurses and the care of the critical patient in pandemic - Hospital Maria Auxiliadora - 2022, in
its methodology was used the type of quantitative approach research, descriptive level,
correlational and cross-sectional design. Two study variables were established, variable 1
Attitude and variable 2 Patient care, the population and sample corresponded to 22 nurses of
the intensive care area of the Hospital Maria Auxiliadora of Lima, Peru, being a census type
sample. A questionnaire was used as a data collection instrument for each of the variables.
Among the results and conclusions, it was demonstrated that there is a significant relationship
between the attitude of nurses and the care of the critical patient in pandemic - Hospital Maria
Auxiliadora - 2022; with a degree of correlation of 0.978 and a statistical significance of

p=0.000 < 0.05.

Keywords: Attitude, patient care, pandemic.



I. INTRODUCCION

1.1 Descripcion y formulacién del problema

I.1.1 Descripcion del problema

A lo largo de la historia, el personal de enfermeria ha estado a la vanguardia de la lucha
contra las enfermedades que amenazan la salud en todo el mundo, asi como en la actualidad,
estan demostrando compasion, compromiso y valentia al responder ante la pandemia de
COVID19, tomando en cuenta que, muchos de ellos se encuentran en primera linea en la
batalla, lo que constituye, segiin el Dr. Ghebreyesus, Director General de la OMS, “un
recordatorio claro de su papel irreemplazable y una llamada de atencion para garantizar que
reciban el apoyo necesario, en favor de proteger la salud del mundo” (Organizacion Mundial
de la Salud OMS, 2020).

En este contexto globalizado, se manifestaron situaciones adversas a las que se
expusieron los profesionales de enfermeria al desempefiar su rol durante la pandemia, un
ejemplo fue el de Italia, en el continente europeo, donde se observé la enorme presion que
padecieron, debido a los cambios abruptos en los procedimientos asistenciales y la
desproporcion de los trabajadores sanitarios frente al gran nimero de pacientes con COVID-19,
muchos de ellos de avanzada edad, por lo que demandaban cuidados médicos rigurosos, como
la respiracion asistida. Todo ello menguaba la disponibilidad de equipos y de suministros
cruciales como el oxigeno medicinal y respiradores artificiales. Asimismo, la exposicion ante
el contagio representd un reto para los trabajadores de enfermeria, donde muchos demostraron

su actitud y valor perdiendo sus propias vidas, por salvar la vida de otros (Izaguirre, 2020).

Respecto a Latinoamérica, se trae a colacion el caso de Republica Dominicana donde,
hospitales como el Marcelino Vélez Santana estuvieron trabajando a un 167 % de su capacidad,

registrando un incremento de 96.36 % en cuanto al nimero de contagiados entre May.2020 a



May. 2021, registrando en su unidad de cuidados intensivos, una ocupacion del 70%,
ocasionando, por tanto, que el personal de salud se expusiera al contacto con pacientes
contagiados y asi, contraer la COVID-19. Otras secuelas fueron: tensiones en el personal
asistencial, causando en ellos el sindrome de burnout (De los Santos et al, 2021).

Como complemento, Ruiz y Lara (2021), sefialaron que, en la UCI (unidad de cuidados
intensivos) los pacientes hospitalizados por COVID19 demandan una atencion muy rapida
debido a su criticidad, especialmente en el area respiratoria. Dicha atencion si es brindada de
forma oportuna, acompariada de los equipos respiratorios y tratamientos adecuados, favorece

su asimilacion en el paciente, depurandolos de forma eficaz.

En el Per(, también se atraveso una crisis sanitaria muy compleja durante la pandemia,
donde el confinamiento social jugd un papel crucial para solapar las fallas en cuanto a
infraestructura hospitalaria, no contando en ese sentido, con la cantidad de salas de cuidados
intensivos — UCI, para asumir con rigor los estragos de la COVID-19. En ese contexto de
aislamiento social, las enfermeras y demas profesionales sanitarios, asistieron a los pacientes
contagiados, no solo en consultas presenciales, sino también via remota. A pesar de ello, en los
meses de mayo a junio del 2020, fueron registradas las cifras mas elevadas de contagio,
causando lamentables muertes de gran nimero de pacientes, asi como defunciones del 10% de
enfermeras a nivel nacional (Barreto y Barreto, 2021).

En el marco de estas consideraciones, el presente estudio se fundament6 en la
observacién de situaciones de pacientes graves de salud, donde se excluye la actitud por parte
del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora, pudiendo entenderse ello como
poca ética y actitud humana para enfrentar la posibilidad de que el paciente muera. Asimismo,
existe poco interés ante las llamadas y/o consultas que demandan los pacientes, desatendiendo
sus temores y necesidades tanto fisicas como afectivas. Dicha situacion representd una

oportunidad de estudio para proponer al Hospital Maria Auxiliadora mejores alternativas de
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atencion a los pacientes de la UCI, con una mejor actitud, vocacion y calidad de servicio en

tiempos de pandemia.

1.1.2 Problema General
¢ Qué relacidn existe entre actitud de los enfermeros y el cuidado del paciente critico en

pandemia — Hospital Maria Auxiliadora - 2023?

1.1.3 Problemas Especificos
a) ¢Qué relacion existe entre la actitud de los enfermeros y el cuidado biolégico del
paciente critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora - 2023?
b) ¢Qué relacion existe entre la actitud de los enfermeros y el cuidado psicologico del
paciente critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora - 2023?
c) ¢Qué relacion existe entre la actitud de los enfermeros y el cuidado social del paciente

critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora - 2023?

1.2 Antecedentes

1.2.1 Antecedentes Internacionales

Taza y Yascaribay (2021), presentaron el estudio Rol de enfermeria en la atencion a
pacientes con COVID-19. Obijetivo: determinar los roles de enfermeria mediante una
investigacion bibliografica para brindar cuidados oportunos, eficientes y eficaces a pacientes
con COVID-19. Métodos: Estudio documental bibliografico. La muestra fue conformada por
articulos, Guias clinicas y fatos de INEC. Basado en los resultados, se concluy6 que el 75.23%
realizan el rol de cuidado a los pacientes, siendo la actividad que genera mayor nivel de estrés
y riesgo, donde los profesionales muchas veces presentan una actitud poco favorable al
paciente, debido a la situacion en la que se sitlian, asimismo, esto se relaciona de manera directa

con las tareas que tienen a cargo, como el cuidado, aseo, alimentacién, etc., del paciente. vy el
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desempefio de las mismas. Asimismo, se confirmo que en Teoria de la Accion razonada y
Teoria del Comportamiento Planificado la norma subjetiva se posiciona como un elemento
importante, asociado al uso y actitud hacia el diagndéstico de la enfermeria.

Céceres et al. (2019), en su estudio sobre Actitudes de las enfermeras frente a la muerte
de los pacientes en una unidad de cuidados intensivos, se enfocaron en describir las actitudes
de un grupo de enfermeras que laboraban en una UCI, frente a la muerte de pacientes criticos.
Este estudio fue de tipo descriptivo y cont6 con una muestra de 17 profesionales de enfermeria,
a quienes se aplicé el perfil sobre actitudes hacia la muerte. Las variables continuas fueron
reportadas como promedio acompafadas de desviacion estandar. Las variables categdricas
fueron expresadas como frecuencias absolutas o relativas. Se concluyé que existe una
correlacion moderada y directa entre el promedio general de la escala de actitudes hacia la
muerte y los afios de trabajo en el servicio, rho = 0,59, p = 0,016. Se concluyo que, entre las
actitudes hacia la muerte, la mas destacada fue la aceptacion. Ademas, se logré determinar que
existe una correlacion moderada y directa entre la media general de la escala de actitud hacia
la mortalidad y el nimero de afios pasados en cuidados intensivos.

Diaz (2019), realiz6 su tesis doctoral titulada Seguimiento y de los pacientes criticos
después del alta del servicio de medicina intensiva del Hospital del Mar en Barcelona, con el
objetivo de aumentar la efectividad en el cuidado del personal médico hacia los pacientes
criticos para continuar sus cuidados aun después de salir de la UCI y mejorar su pronéstico de
vida, para ello cont6 con un disefio longitudinal prospectivo, intervencionista, aplicado en los
pacientes de la UCI de dicho centro médico recogiendo datos en la ficha de observacion por el
periodo de 3 afios, segun las necesidades y complicaciones de cada paciente, sobre las cuales
se demostrd que la tasa de reingresos a la UCI es de 8,3%, debido a factores como la edad,
gravedad de la enfermedad, altas no programadas y otras comorbilidades, asimismo, la

mortalidad global después del alta fue de 9,2% y la tasa de mortalidad no esperada fue de 1,8%.
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Ademas, este estudio determind que los pacientes que reingresan a la UCI tienen 5 veces mas
probabilidades de morir si no se realizan los cuidados pertinentes por parte del personal de
enfermeria, por lo que se concluy6 que el programa de seguimiento y cuidado del paciente
critico de forma extendida permitira alcanzar una tendencia significativa a la disminucion de
las tasas de mortalidad.

Suarez (2018), presentaron el estudio Actitud asumida por el profesional de Enfermeria
y el cuidado humanizado al paciente politraumatizado, para determinar la relacion que existe
entre la actitud asumida por el profesional de enfermeria con el paciente politraumatizado-
referida a: Componente Afectivo y Conductual; y el cuidado humanizado referente a las
dimensiones: Intervencion Terapéutica y Relacion Interpersonal en un centro de salud del
Municipio San Diego-Edo. Carabobo. Estudio de disefio no experimental, corte transversal de
tipo correlacional, de campo y descriptivo. La poblacion de sesenta (60) profesionales de
Enfermeria. La muestra fue de treinta (30) profesionales de Enfermeria obtenidos por muestreo
no probabilistico intencionado. Se aplico la Escala de Likert y una Escala de Observacién. La
confiabilidad, se realiz6 mediante la aplicacion del analisis estadistico (Alpha de Cronbach) el
cual fue de 0,898 para la variable actitud asumida por el profesional de Enfermeria con el
paciente politraumatizado y para la variable de cuidado humanizado al paciente
politraumatizado se le realizd el analisis estadistico arrojando una confiabilidad (KR20) de
0,925.

Delgado (2018), presento el estudio Satisfaccion del Paciente Hospitalizado con el
Cuidado de Enfermeria. Determinar la relacion entre los factores personales: biol6gicos (sexo
y edad), socioculturales (escolaridad y hospitalizaciones previas) y psicoldgicas (manejo de
sintomas y estado de salud percibido) y la satisfaccion del paciente hospitalizado con el cuidado
de enfermeria. Metodologia: Descriptivo correlacional. La muestra estuvo compuesta por 217

pacientes hospitalizados en la unidad publica. Se comprob6 que los pacientes puntuaron la
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atencion de enfermeria en base a su satisfaccion, con un 81.78, debido a que presentaron un
mejor manejo de empatia, buena comunicacion, apoyo e inteligencia emocional,
conjuntamente con la motivacion a la recuperacion.

1.2.2 Antecedentes Nacionales

Cochachin (2022) investigd sobre los Conocimientos y actitudes que tienen los
enfermeros(as) frente a los cuidados de los pacientes, con tubos endotragueales, con el objetivo
de determinar la relacion entre los conocimientos y actitudes sobre los cuidados a pacientes
con dicha condicion, en un hospital nacional de Lima, 2021. La metodologia fue de enfoque
cuantitativo, correlacional de corte transversal de disefio no experimental. La muestra fue
censal, por lo que se tomd al 100% de la poblacion, equivalente a 40 profesionales de
Enfermeria en total. Como instrumento se empled un cuestionario de 21 items sobre los
cuidados a pacientes con tubo endotraqueal en los profesionales de Enfermeria, y el segundo
instrumento correspondié a las actitudes sobre los cuidados a pacientes con tubo endotraqueal
en los profesionales de Enfermeria, constd de 16 items con escala de Likert; se obtuvo una
confiabilidad 0.8. Los resultados permitieron establecer la correlacién entre las variables de
estudio Conocimientos y actitudes que tienen los enfermeros(as) frente a los cuidados de los
pacientes, con tubos endotraqueales.

Hurtado (2021) investigo sobre la Calidad de cuidado de enfermeria en pacientes
ingresados a la unidad de cuidados intensivos de un establecimiento de Salud Especializado,
Lima-2021, su objetivo fue determinar la calidad en cuanto al cuidado de parte del personal de
enfermeria sobre pacientes ingresados a la Unidad de Cuidados Intensivos, para ello su enfoque
fue cuantitativo y el disefio metodoldgico fue descriptivo-transversal. Contd con una poblacion
de 70 pacientes ingresados a la UCI. Para la recoleccidon de datos se aplico la técnica de la
encuesta, siendo el instrumento un cuestionario denominado Calidad de los Cuidados de

Enfermeria, el cual constd de 45 items, separados en dos dimensiones; por un lado, experiencias
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con los cuidados de enfermeria con 26 items y por otro: Satisfaccion con los cuidados de
enfermeria con 19 items. Los resultados permitieron concluir que se requiere de altos
estandares de calidad y competencia por parte del personal de enfermeria que esta a cargo de
los pacientes de cuidados intensivos. Igualmente, el autor destaco que se debe evaluar el
desempefio de las enfermeras en estas unidades, ya que la vida de los pacientes depende de
ello, en ese sentido, también es necesario promover su desarrollo y crecimiento profesional
para asi brindar a los pacientes una mejor calidad de la atencion de enfermeria.

Nifo et al. (2018), presentaron el estudio Actitud del profesional de enfermeria frente
a la muerte en la unidad de cuidados intensivos en un hospital nacional, 2018. Su objetivo fue
conocer la actitud del profesional de enfermeria frente a la muerte en el Hospital Nacional
Cayetano Heredia. Dicho estudio fue descriptivo, cuantitativa, de disefio no experimental, y
transversal. La poblacion estuvo conformada por 20 enfermeros a quienes se les aplico la
encuesta y el cuestionario. Los datos obtenidos fueron tabulados mediante el programa EPI
INFO. Al culminar este estudio los egresados de enfermeria se beneficiaron de un taller donde
se presentaron los resultados a la Sede de Enfermeria del HNCH para promover iniciativas
importantes y oportunas que mejoren los registros y actitudes que deben asumir los
profesionales de enfermeria frente a los pacientes criticos.

Flores (2018), presentaron su estudio Actitud del Profesional de Enfermeria Frente al
Paciente Terminal del Hospital Nacional Sergio Bernales, Comas — 2018, para determinar la
actitud del profesional de enfermeria frente al paciente terminal internado en dicho centro de
salud. Esta investigacion fue de enfoque cuantitativo y de tipo descriptivo, presentd un disefio
no experimental de corte transversal y de tipo descriptivo. Asimismo, la muestra fue de 56
integrantes de personal de enfermeria de dicho hospital. Se emple6 la encuesta y como
instrumento el cuestionario, siendo medido con la escala de Likert. Los resultados indicaron

que la actitud del profesional de enfermeria hacia el paciente terminal fue un 66% favorable,
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por ello se pudo inferir, que las actitudes del profesional de enfermeria son apropiadas para el
paciente terminal.

Alzamora (2018), presentaron el estudio revision critica: actitud de la enfermera
emergencista frente a la muerte en una institucion hospitalaria. Siendo su objetivo identificar
las actitudes que experimentan los profesionales de Enfermeria frente a la muerte de sus
pacientes, tomando en cuenta que quienes laboran en el servicio de emergencia, continuamente
se encuentran frente a esta situacion y por ende deben estar preparados para brindar cuidados,
apoyo emocional y espiritual al mismo paciente como al familiar. La metodologia fue la EBE
partiendo de la formulacién de una pregunta clinica: ¢Cual es la actitud de la enfermera frente
a la muerte de sus pacientes en el area de emergencias del centro hospitalario Almanzor
Aguinaga Asenjo? El tipo de investigacion fue descriptiva cuantitativa, Los resultados
sefialaron que un alto porcentaje de profesionales de enfermeria, tienen una actitud de
indiferencia hacia la atencién del paciente moribundo, referido a la dimensién fisioldgica,

espiritual y psicoemocional.

1.3 Objetivos

1.3.1 Objetivo General

Determinar la relacion que existe entre la actitud de los enfermeros y el cuidado del
paciente critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora — 2023.

1.3.2 Objetivos Especificos

a) Identificar la relacion que existe entre la actitud de los enfermeros y el cuidado
bioldgico del paciente critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora — 2023.
b) Identificar la relacion que existe entre la actitud de los enfermeros y el cuidado

psicoldgico del paciente critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora — 2023.
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c) Identificar la relacion que existe entre la actitud de los enfermeros y el cuidado social

del paciente critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora — 2023.

1.4 Justificacion

Esta investigacion se justifica desde el aspecto practico, a partir de la necesidad de
robustecer los conocimientos éticos, profesionales y humanos que garanticen una buena actitud
en los profesionales de enfermeria al cuidado de pacientes UCI, en tiempos de pandemia,
fortaleciendo asi, su relacion enfermera — paciente, como rol fundamental para la recuperacion
de este. En ese sentido, este estudio, permitirdn una mejor comprension y una toma de acciones
humanizadas de parte del personal médico asistencial, para generar en los pacientes criticos y
sus familiares, un sentimiento de confianza, determinando asi una mejor actitud ante los
tratamientos y situaciones lamentables de decesos, con mejor actitud y cuidado de pacientes
desde un enfoque mas humano.

De igual forma, se justifica este estudio desde el enfoque epistemoldgico, basado en el
aporte de autores y teorias propuestas, sobre la cual se sustentan nuevos modelos de trabajo en
favor de desarrollar una actitud en el cuidado del paciente mas humana y asertiva por parte del
personal de enfermeria, lo cual servira de referencia para proximas investigaciones.

Finalmente, este estudio se realiz6 siguiendo una metodologia cientifica, garantizando
por tanto, que todo el proceso investigativo, analisis de resultados y propuestas de mejoras sean
desarrollados, respetando los lineamientos exigidos por la universidad y la institucion objeto
de estudio, respaldando en todo momento la transparencia de los resultados y conclusiones,
alineados con las bases tedricas y practicas de la investigacion, para lograr una mejor relacion

enfermera-paciente, que eleve la calidad de vida de los pacientes.
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1.5  Hipotesis

1.5.1 Hipotesis General:

Ho: No existe relacion entre la actitud de los enfermeros y el cuidado del paciente
critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora — 2023.

Ha: Existe relacion entre la actitud de los enfermeros y el cuidado del paciente critico
en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora — 2023.

1.5.2 Hipotesis Especificas:

a) Ho: No existe relacion entre la actitud de los enfermeros y el cuidado bioldgico del paciente
critico en pandemia Hospital Maria Auxiliadora — 2023.
Ha: Existe relacion entre la actitud de los enfermeros y el cuidado bioldgico del paciente
critico en pandemia Hospital Maria Auxiliadora — 2023.

b) Ho: No existe relacion entre la actitud de los enfermeros y el cuidado psicoldgico del
paciente critico en pandemia Hospital Maria Auxiliadora — 2023.
Ha: Existe relacion entre la actitud de los enfermeros y el cuidado psicolégico del paciente
critico en pandemia Hospital Maria Auxiliadora — 2023.

c) Ho: No existe relacion entre la actitud de los enfermeros y el cuidado social del paciente
critico en pandemia Hospital Maria Auxiliadora — 2023.
Ha: Existe relacién entre la actitud de los enfermeros y el cuidado social del paciente critico

en pandemia Hospital Maria Auxiliadora — 2023.
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Il. MARCO TEORICO

2.1  Bases tedricas sobre el tema de investigacion

2.1.2. Variable Actitud

Es una disposicion mental y neuroldgica estructurada mediante la experiencia, la cual
influye de forma dinamico-directivo sobre las respuestas que un dividuo da a todas las
situaciones en la que se encuentra relacionado. La actitud que desarrollan las personas en la
vida diaria puede ser: interpretar adecuadamente el mundo que nos rodea y expresar a través

de la autoestima los valores fundamentales de una persona (Flores, 2018).

De acuerdo con Parales y Vizcaino (2007), las actitudes representan un potencial
holistico que ayuda a promover las expectativas sobre su utilidad, para comprender de una

mejor manera cOmo se van suscitando las relaciones interpersonales y sociales.

En ese sentido, la actitud del personal de enfermeria hacia los pacientes es esencial y
muy necesaria si se trata del area de cuidados intensivos, ya que esta perspectiva facilitara una
mejor relacion paciente-enfermero, con la finalidad de lograr mayor receptividad y disposicion
del paciente y sus familiares, en cuanto al cumplimiento de tratamientos y normativas propias

de dicho estado (Parales y Vizcaino, 2007).

Para Maza, et al. (2009), refiere que las actitudes son el pilar donde se sustentan y
apoyan las decisiones y acciones a tomar, segun las circunstancias de cada individuo,
considerando sus conocimientos, valores, principios y convicciones, llegando a representar un
estilo de vida. Por tanto, es esencial identificarlas, dominarlas y actuar en base a ellas,
influyendo en las actividades cotidianas con mayor autocontrol, previendo las consecuencias
ya que se tiene plena conciencia sobre los resultados obtenidos y su impacto sobre el contexto

donde se desenvuelva dichas actividades.
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Por su parte, Aguilar et al. (2012) sefialaron que actitud abordada desde la psicologia,
se constituye como una estructura de conocimientos que permite sentir, pensar, actuar y
relacionarse de forma equilibrada y coherente, frente a contextos sociales, personales,
profesionales y de cualquier otra indole, conformando como resultado, una personalidad propia
basada en procesos de socializacion, conocimientos y experiencias adquiridos por el individuo,

a lo largo del tiempo.

Palacios (2021) menciono que la actitud es una evaluacion positiva, negativa o mixta
de un objeto, expresada en algin nivel de intensidad, asimismo, se entiende como una
expresién de una evaluacion favorable o desfavorable de una persona, lugar, cosa o evento, que
son determinantes fundamentales de nuestras percepciones y acciones hacia todos los aspectos

de nuestro entorno social.

Aigneren (2010) indic6 que corresponde a el conjunto de creencias concebidas respecto
a una situacion u objeto determinado, que son los determinantes para asumir una reaccién
preferencial de una manera especifica, ademas, se entiende que las actitudes son constructos
hipotéticos, manifestaciones de experiencia consciente, patrones de conducta diaria o de la

conducta verbal, entre otros.

Hernandez et al. (20211) sefialaron que la actitud comprende la percepciony el accionar
de la persona, respecto a los factores que lo rodean, considerando que el individuo como ser
multidimensional que puede ser influenciado por diferentes factores que determinan

comportamientos en determinados contextos.

De acuerdo con Flores (2018) la variable actitud consta de las siguientes dimensiones:

Componente Cognitivo: Se refiere al nivel de conocimiento formal o informal, que el
individuo posee respecto a un objeto o situacion particular. En ese sentido, la actitud es

considerada un proceso cognitivo, porque obligatoriamente la informacion que proveniente del
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estimulo forman parte de un proceso que incluye la seleccion, codificacion e interpretacion.

Los indicadores de este componente son:

- Creencias: se refiere al conocimiento de situaciones que estan basadas en experiencias,
gue van sustentando maneras de pensar en el individuo, sin criterios cientificos.

- Valores: son jerarquias de importancia que involucran a la humildad, honradez, respeto,
sinceridad, alegria, honestidad, caridad, etc. que define el nivel humano de cada individuo,
segun sus propios beneficios.

- Conocimiento: corresponde a la informacion obtenida por el individuo, a traves del tiempo,
gracias a experiencias y la formacion académica respectivamente, las cuales fueron
sustentadas formalmente.

Componente Conductual: Se basa en reaccionar de una forma determinada, o ejecutar una

actividad especifica ante situaciones cotidianas o excepcionales, considerando como elemento

distintivo la actitud. Los indicadores a evaluar son:

- Comodidad: son acciones o hechos que producen una sensacidn de bienestar y satisfaccion
en la persona.

- Responsabilidad: Se basa en el correcto actuar de una persona segun su conciencia y la
moral

- Vocacién: Es una disposicion natural que posee el individuo para realizar actividades, ya
sea con motivo de estudio o trabajo, de manera destacada, que le causan satisfaccion y logro
personal.

- Rechazo: Es la actitud libre y consciente de negar o negarse a algo, sin prejuicio de las
circunstancias o personas, que incidieron en ella.

- Aceptacion: Consiste en la autovaloracion y coincidencia propia, también es la
conformidad de tomar “algo” sin coaccion alguna, representando con ello un nivel de

evoluciéon humana.
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Componente Afectivo: Se refiere a los sentimientos y emociones que experimenta una persona
o individuo hacia si mismo u otro, las cuales pueden ser positivas o0 negativas, afectando en ese
ese sentido su bienestar. Los indicadores para medirlo son:

- Sensibilidad: Es la habilidad de distinguir el estado de animo y la manera de actuar en
otros, experimentado estos estados, para asi actuar correctamente en favor de ayudar a los
demas.

- Apatia: Es percepcion de ausencia de emociones que conlleva a sentir indiferencia por
parte del individuo, impidiendo su adecuado desenvolvimiento con los demas y su entorno.

- Ansiedad: esta relacionado con un temor supuesto o real, ante tiempos inciertos,
incertidumbres que experimenta el individuo de displacentera.

- Temor: Corresponde a un sentimiento de inminente peligro ya sea de tipo real o imaginario
que despierta malestar y angustia en las personas

Asimismo, se indicaron algunas teorias relacionadas con la actitud, comenzando por la

Teoria de las relaciones interpersonales, sefialada por Elers y Gibert (2016), como un proceso

terapéutico e interpersonal entre enfermero — paciente, que motiva a estos Ultimos a responder

ante los tratamientos médicos, de manera favorable o desfavorable segun sea la actitud del
enfermero frente a las necesidades, angustias, frustraciones y ansiedades del primero. Por su
parte, Washington (2013) mencioné que la teoria de las relaciones interpersonales incluye una
serie de cuatro fases superpuestas: orientacion, identificacion, explotacién y resolucién, las
cuales son de utilidad para que se generen lazos entre el paciente y el enfermero, de manera
que este pueda influir positivamente, aportando positivismo que facilita la recuperacion mas
rapida.

Continuado con Elers y Gibert (2016), dicha relacion enfermero-paciente, se sustenta
en cuatro fundamentos, comenzando por la Orientacién, la cual refiere a la busqueda de

orientacion medica por parte del paciente, luego la Identificacion, donde el paciente reconoce
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al personal de enfermeria como las personas responsables de su cuidado, brindandoles el alivio
a sus malestares, seguidamente, la explotacion es la fase donde los pacientes buscan obtener
mayor atencion terapéutica, como beneficio de la relacién establecida con el personal de
enfermeria, finalmente, la fase Resolucion, es aquella donde el paciente deja a un lado viejos
criterios y se enfoca en obtener nuevas ventajas, por tanto se crea una dependencia respecto a
su identificacion con el personal de enfermeria.

Tambien, la Teoria de la accion razonada, creada por Fishbein y Ajzen (1980), y
estudiada por Stefani (2015), se orientd en la busqueda del origen de la conducta del individuo
y el andlisis de sus intenciones al realizar labores determinadas, y basado en ello, orientarlo a
la planificacion de acciones mas estructuradas, alcanzando la competitividad de la persona. Por
tanto, esta teoria fue empleada para poder explicar la conducta humana frente a distintos
contextos, como salud, de trabajo, social y familiar, determinado su influencia a través de
programas que brindaron soluciones eficaces, ante problematicas reales y de actualidad. En ese
sentido se hace relevante su consideracion en el presente estudio, para asi sustentar la influencia
de las variables actitud en el personal de enfermeria al cuidado de pacientes criticos y poder
asi bridarles propuestas de mejora, para prestar un servicio médico asistencial de calidad. Por
su parte, Trafimow (2009) indic6 que la Teoria de la Accion Razonada (TRA) sugiere que el
comportamiento de una persona estd determinado por su intencion de realizar el
comportamiento y que esta intencion es, a su vez, una funcién de su actitud hacia el
comportamiento y las normas subjetivas. Ademas, Yen, Csillag y Siegler (2012) mencionaron
que los componentes que construyen la teoria de la accion razonada son las Intenciones
Conductuales (BI), las Actitudes (A) y las Normas Subjetivas (SN), la teoria sugiere que las
intenciones de comportamiento de una persona dependeran de sus actitudes y normas

subjetivas, lo que corresponde a Bl = A+SN.
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Finalmente, la Teoria de la relacion persona- persona, de Joyce Travelbee, segun
Villagra y Moreno (2017), establecio los beneficios de una relacion interactiva, personal y
terapéutica entre pacientes, enfermeros y familiares, basada en el respeto mutuo, el
conocimiento y dominio de técnicas asertivas de comunicacion, siendo aplicadas en el cuidado
de pacientes para asi beneficiar su condicion de salud, enfocado en que los pacientes se sientan
valorados como personas, procurando un ambiente mas social donde puedan interactuar con el
personal de enfermeria siendo participes de su recuperacion. En ese sentido, fue de relevancia
para el presente estudio y asi sustentar la influencia de la actitud en el mejoramiento de
pacientes criticos. Orehek, Forest y Barbaro (2018), mencionaron que esta teoria establece que
se entra en relaciones con aquellos que consideramos atractivos, de acuerdo a la identificacion
de niveles de atraccion: fisica, proximidad y similitud, por su parte, Frauniuk, Cohen y
Pomerantz (2002), indicaron que esta teoria se sostiene en la creacion de relaciones afectivas

que son positivas para las personas, mejorando su estado de animo y su salud.

2.1.3. Variable Cuidado del paciente

De acuerdo con Garcia (2015), la accion de cuidar refiere a la tarea humana de
contribuir con ayuda y atenciones ante la necesidad de otro. Sin embargo, en relacion al cuidado
de pacientes, como labor profesional, se amplian sus dimensiones requiriendo tanto de la parte
humana, como de los conocimientos técnicos y especializados. En ese sentido, el autor sostuvo
que el cuidado del paciente comprende por parte del personal de enfermeria, tomar acciones
oportunas que garanticen el bienestar del enfermo desde un enfoque humano, también llamado
trascendental o espiritual, asi como cubrir sus necesidades vitales, basadas en cuidados
terapéuticas, procurando su mejoria y bienestar fisico, mental, espiritual y emocional, ajustado

con la realidad.



24

Asimismo, Garcia (2015), indico en su investigacion seis principales aptitudes que los
profesionales de enfermeria deben poseer, para el correcto cuidado de pacientes, demostrando

asi competencias y actitudes coherentes con el desempefio en los centros médico-asistenciales:

- Afecto; actitud clave en la actividad de enfermeria, basada en experimentar y
manifestar una impresion positiva hacia los pacientes y/o enfermos.

- Cognicion; inherente a las capacidades intelectuales, profesionales y técnicas por parte
del personal de enfermeria, para identificar lo importante, en funcion de brindar
bienestar a los enfermos.

- La volicién; es una actitud basada en el compromiso (propio) para movilizar los
recursos personales y técnicos de parte del personal médico-asistencial, para asi
garantizar el bienestar de los pacientes.

- Imaginacion; esta actitud busca entre los enfermeros (as), el uso creativo de sus
habilidades personales en funcion de relacionarse (empaticamente) con los pacientes,
comprendiendo sus situaciones de forma particular y de igual modo, atender sus
necesidades vitales.

- Motivacion; representa el flujo de energia necesario por parte del profesional de
enfermeria, para hacer el bien de forma desinteresada, demostrando con ello un alto
grado de altruismo, por ello es fundamental en el cuidado de pacientes, y finalmente,

- Expresion; es una actitud basada en la demostracion genuina de querer ayudar al
paciente, haciéndolo visible a través del uso de estrategias de comunicacion, tanto

verbal como no verbal.

Por su parte, Terezm et al. (2017), argumentaron que el cuidado suministrado por los
profesionales de enfermeria esta relacionado con la atencidn oportuna hacia los pacientes,
quienes, segln su estado de salud requeriran cuidados y atenciones de manera rapida, continua

y permanentemente, con la finalidad de solventar problemas de indole clinico, y también casos
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particulares que puedan afectar su bienestar personal, emocional y psicolédgico, una vez que

estén recluidos en un centro médico.

Segln Romero, et al. (2016), el cuidado clinico requiere de personas que demuestren
un alto nivel de compromiso, humanismo y lealtad, facilitando asi la interaccion con el
paciente, reconociendo sus necesidades Yy sentimientos, siguiendo procedimientos
estructurados y formalizados con el objetivo de satisfacer las necesidades del ser humano, en
funcion de promover, mantener o recuperar su salud. Asimismo, el cuidado humano en
enfermeria, demanda conocer ampliamente a la persona que se cuida, sus intereses, actitudes
y, aptitudes, motivaciones y temores. En ese sentido, el personal de enfermeria debe ser capaz

de generar confianza, reflejar serenidad, seguridad y apoyo efectivo a los pacientes.

Para Hinostroza (2018) el cuidado del paciente es una actividad que demanda un valor
personal y profesional, el cual permite conservar y/o restablecer la salud de las personas en
condiciones desfavorables, basado en el respecto y el enfoque humano, prolongando asi, su
calidad de vida. Por tal motivo, el cuidado de pacientes es el objetivo de la profesion de

enfermeria, fundamentada en la relacion terapéutica enfermera - paciente.

Asimismo, analizaron diversas teorias, relacionadas con la variable cuidado del
paciente, entre las cuales se destacaron: el Cuidado en la Teoria del Reconocimiento de
Honneth. Segun Aparicio (2016), sustentdé que, desde la infancia, el cuidado brindara al
individuo la confianza para establecer relaciones interpersonales e intrapersonales. Asimismo,
un cuidado afectivo desarrollard en los individuos, su autonomia y sostenimiento como
persona, de forma progresiva. En el contexto de cuidados profesionales, la persona cuidada ird
adquiriendo capacidades para tomar sus propias decisiones, 0, en caso de que su autonomia
guede nuevamente mermada, se le bridara todo el apoyo requerido. Dentro de esta dinamica,

la persona cuidadora estad obligada a respetar la dignidad e identidad del paciente,
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proporcionandole cuidados y bienestar. Adicionalmente, esta teoria establecio la importancia
de la inclusion de los pacientes en el ambito familiar y social, evitando asi la discriminacion,
procurandoles un trato igualitario, como personas dignas de respeto.

De igual manera, se establecio la Teoria de la comprension facilitada, creada por Judy
Davidson (2010), compuesta por elementos tedricos-practicos y operativos que permitieron
gestionar el cuidado familiar, en casos donde uno de sus integrantes contrae una enfermedad
critica. Segun Bernal y Horta (2014), esta teoria establecié un proceso continuo, reflexivo,
creativo y dinamico realizado por las enfermeras con el objetivo de involucrar a familiares del
paciente en un plan de cuidado, favoreciendo asi, a la interpretacion de informacién que se
origina en dicho contexto, para tener mayor objetividad y actitud positiva respecto a la misma.
Ello, segun la autora, permitira a los familiares del paciente internado en la UCI, adaptarse a
su nuevo rol, comprendiendo de la mejor manera posible, lo que deben hacer.

Finalmente, se considerd entre las teorias relacionadas con el cuidado del paciente, la
“Teoria del Cuidado Humano”, creada por Jean Watson. Establecio, segin Monje, et al. (2018),
el rescate apremiante del aspecto espiritual, transpersonal y humano por parte del personal de
enfermeria, al brindar la atencién médico-asistencial, en centros de salud donde prevalecen
modelos de cuidados rigidos para los pacientes. En ese sentido, propuso un cuidado humano,
basado en valores tales como amor, bondad y consideracion a si mismo y los demas.
Conllevando asi, a un cuidado transpersonal por parte de los enfermeros, hacia la persona
internada, haciéndoles mas conscientes de su situacion, despertando en ese sentido, una
conexion espiritual de trascendencia frente al sufrimiento, logrando asi, una armonia interior
en los pacientes.

Continuando con el desarrollo tedrico de la segunda variable, se propusieron las

dimensiones inherentes al Cuidado del paciente, segun Hinostroza (2018);
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Dimension Bioldgica, se refiere a las atenciones primarias del paciente, las cuales el
personal de enfermeria debe vigilar, tales como, la alimentacion, aseo personal, movilizaciones
permitidas y su frecuencia, tiempos para dormir y descansar. Asi como estimularlo a la toma
de agua con frecuencia, propiciando, ademas, un clima tranquilo para cumplir los reposos
clinicos, hacer las entregas del turno informando sobre el tratamiento, e interactuar de manera
humana y respetuosa al brindar atencion al paciente, durante su estadia en el centro hospitalario

(Hinostroza, 2018).

Dimension Psicoldgica, se refiere a las atenciones de indole emocional y psicolégico
brindados al paciente, haciendo énfasis en sus habilidades comunicativas y su asertividad, entre
otros aspectos. En ese sentido, el profesional de enfermeria debe ser empético y saber
demostrar asertividad ante los sentimientos y emociones del paciente, comunicarse con
facilidad, haciéndole saber que realizara los procedimientos médicos con una explicacion
previa. Asimismo, manifiesta una alta comprension de los dolores y temores del paciente,
empleando un lenguaje entendible, siendo cortés y demostrando preocupacién por su salud y
bienestar integral, creando asi un clima de confianza adecuado para su recuperacion

(Hinostroza, 2018).

Dimensién Social, hace referencia al cuidado de pacientes desde un enfoque
interpersonal, como es sus costumbres, vida familiar, creencias y gustos personales, entre otras
cosas, permitiendo con ello conocer por parte del personal de enfermeria, una proyeccion sobre
los cuidados que el paciente recibira al regresar a su casa. Se requiere en este contexto, que los
enfermeros mantengan una comunicacion abierta y confiable con el paciente y puedan
evidenciar si existen dificultades para que familiares y allegados participan activamente en los
cuidados en el hogar, para poder apoyarlos, al momento de hacer indicaciones sobre los

tratamientos médicos pertinentes (Hinostroza, 2018).
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I1l. METODO

3.1 Tipo de investigacion
La presente investigacion fue de tipo Cuantitativo, nivel Descriptivo, correlacional y disefio

Transversal-.

Tipo Cuantitativo

De acuerdo con Cauas (2015), el estudio Cuantitativo se caracteriza por emplear informacion
medible o cuantificable, como por ejemplo investigaciones de disefio experimental o cuasi-
experimental, basadas en estudio de encuestas sociales, investigaciones historicas y de

evolucion, etc.

Nivel Descriptivo

Las investigaciones de nivel Descriptivo se orientan en detallar las caracteristicas mas
relevantes del grupo, comunidad, personas u otros eventos objeto de estudio, y basado en ello
seleccionar las variables que seran medidas, de manera independiente, para precisar sus rasgos
y asi brindar algun tipo de prediccion al menos de forma béasica sobre lo investigado (Cauas,

2015).
Disefio Transversal

Segun Rodriguez y Mendivelso (2018), el disefio de corte transversal se caracteriza por un
doble objetivo: describir y analizar, sin embargo, su intencion principal es conocer la frecuencia
de las condiciones o variables estudiadas, siendo los casos mas frecuentes, el estudio de
enfermedades presentes en determinada poblacion. En este tipo de disefio, el investigador no

realiza ninguna interferencia.
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3.2 Ambito temporal y espacial
El presente estudio fue realizado en area de cuidados intensivos del Hospital Maria
Auxiliadora, ubicado en la Avenida Miguel Iglesias 968, San Juan de Miraflores. Lima (norte),

Peru.

3.3 Variables

Variable 1: Actitud

Para Flores (2018), la actitud, consiste en una condicion humana capaz de influir en el interior
de las personas debido a la sensibilidad e interés con el cual se quiere comprender y tomar
como propias las emociones del préjimo, creando a partir de ello, vinculos afectivos e incluso
espirituales significativos, por lo que es considerado un elemento esencial en las relaciones
interpersonales. En ese sentido, la actitud, hace posible obtener resultados positivos en
tratamientos médicos, favoreciendo un mejor acompafiamiento de los cuidados médicos que

brinda el personal de enfermeria en los pacientes criticos.

Variable 2: Cuidado del paciente.

Hinostroza (2018), definio el cuidado del paciente como una actividad que demanda un valor
personal y profesional, el cual permite conservar y/o restablecer la salud de las personas en
condiciones desfavorables, basado en el respecto y el enfoque humano, prolongando asi, su
calidad de vida. Por tal motivo, el cuidado de pacientes es el objetivo de la profesion de

enfermeria, fundamentada en la relacion terapéutica enfermera — paciente.

3.4 Poblacién y muestra

Poblacion

Para la realizacién del presente estudio se cont6 con una poblacion de 22 enfermeros del area

de cuidados intensivos del Hospital Maria Auxiliadora de Lima, Perd. Segun Ventura (2017),
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la poblacion comprende un namero total de elementos o fenémenos, los cuales poseen rasgos

particulares, razon por la que pretenden estudiarse.
Muestra

Para la realizacion del presente estudio se contd con una muestra de 22 enfermeros de la aérea
de cuidados intensivos del Hospital Maria Auxiliadora de Lima, Peru., considerada, por tanto,
como una muestra de tipo censal. De acuerdo con Ventura (2017), la muestra censal o
poblacional equivale a la misma poblacion, la cual sera estudiada totalmente para no afectar la

validez de los resultados de la investigacion.

- Criterios De Inclusién
Profesionales de Enfermeria que laboran en la Unidad de Cuidados Intensivos
Profesionales de Enfermeria estables en la Unidad de Cuidados Intensivos

- Criterios De exclusion
Profesionales de Enfermeria que no laboran en la Unidad de Cuidados Intensivos

Profesionales de Enfermeria que se encuentran de vacaciones

3.5 Instrumentos

Instrumento

Para Mendoza y Avila (2020), el instrumento de recoleccion de datos corresponde a un
procedimiento y actividad para realizar una correcta medicion, a los fines de obtener toda la
informacion requerida para responder a la problematica estudiada. Su finalidad es el registro

de los eventos experimentales.

Para el presente estudio, el instrumento disefiado para la primera variable se denomind
Cuestionario Actitud el cual consté de 14 items, siendo elaborado por Flores (2018) y adaptado

por Lépez (2021), con el objetivo de medir el nivel de Actitud del personal de enfermeria del
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Hospital Maria Auxiliadora de Lima, Peru, segun sus dimensiones: psicologico, social y
bilogico.

Asimismo, fue disefiado el instrumento para la segunda variable denominado Cuestionario
Cuidado del paciente, el cual const6é de 30 items, siendo elaborado por Hinostroza (2018) y
adaptado por Lopez (2021), con el objetivo de medir el nivel de Cuidado del paciente del

personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora de Lima, Perd, segun sus dimensiones:

Bioldgico, Psicoldgico y Social.
Cuestionario

De acuerdo con Torres et al. (2019), el cuestionario comprende un conjunto de preguntas que
hacen referencia a los hechos y aspectos de relevancia para la realizacidn de una investigacion,
las cuales estan destinadas a ser respondidas por los encuestados. Asimismo, se trata de un

instrumento fundamental para la obtencién de datos.

3.6 Procedimientos

Se contact6 al personal encargado del Hospital Maria Auxiliadora de Lima, Peru, a quienes se
les entregd un consentimiento informado donde se establecieron los objetivos de esta
investigacion. Asimismo, se entregaron los cuestionarios, junto con las indicaciones para

responderlo, destacando de igual manera, la confidencialidad de los mismos.

3.7 Andlisis de datos

Una vez obtenidos los datos empiricos a través de los instrumentos sefialados, fueron
analizados por medio del programa estadistico SPSS v.25, dichos resultados fueron
interpretados de manera descriptiva, a través de tablas y figuras porcentuales, y de manera

inferencial, con la prueba de hipotesis de Rho Spearman.
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Segun Rodriguez y Mendivelso (2018), el analisis de datos esta vinculado a los objetivos del
estudio, enfocado en ese sentido, al calculo de estadisticas: frecuencias, proporciones y

promedios, con el proposito de emitir las conclusiones de la investigacion.

3.8 Consideraciones éticas

Durante el desarrollo de la presente investigacion se mantuvo el principio ético de
confidencialidad, tomando en cuenta que todos los datos fueron logrados de manera
exclusiva, con el objetivo de realizar este estudio. De igual manera, la informacion recabada
de indole cientifica, por parte de otros autores, fue debidamente citada en APA, haciendo
respetar los derechos de autor, evitando en ese aspecto, algun tipo de plagio. Asimismo,
fueron respetados los canones internos y lineamientos de los directivos de enfermeria del

Hospital Maria Auxiliadora de Lima, Per.
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IV.RESULTADOS

Resultados descriptivos

Resultados descriptivos de la variable actitud de los enfermeros y sus dimensiones

Tabla 1

Actitud de los enfermeros

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
Vélido Malo 10 45,5 45,5 45,5
Regular 8 36,4 36,4 81,8
Bueno 4 18,2 18,2 100,0
Total 22 100,0 100,0

Nota. Base de datos.

Figural
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Nota. Base de datos.

En la tablay figura 1, segun los datos obtenidos se observa que la actitud de los enfermeros es
considerada como malo por un 45.5% de encuestados, regular para el 36.4% y bueno para el

18.2%.



Tabla 2

Componente cognitivo

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
Vélido Malo 45,5 45,5 45,5
Regular 40,9 40,9 86,4
Bueno 13,6 13,6 100,0
Total 100,0 100,0

Nota. Base de datos.

Figura 2
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En la tabla y figura 2, segln los datos obtenidos se observa que el 45.5% de encuestados es

considerado como malo con respecto al componente cognitivo, regular para el 40.2% y bueno

para el 13.6%.
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Tabla 3

Componente afectivo

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
Vélido Malo 8 36,4 36,4 36,4
Regular 8 36,4 36,4 72,7
Bueno 6 27,3 27,3 100,0
Total 22 100,0 100,0

Nota. Base de datos.

Figura 3
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Nota. Base de datos.
En la tabla 3 y figura 3, segln los datos obtenidos se observa que el 36.4% de encuestados es
considerado como malo con respecto al componente afectivo, regular para el 36.4% y bueno

para el 27.3%.



Tabla 4

Componente conductual

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
Vélido Malo 40,9 40,9 40,9
Regular 45,5 45,5 86,4
Bueno 13,6 13,6 100,0
Total 100,0 100,0

Nota. Base de datos.
Figura 4
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En la tabla 4 y figura 4, segun los datos obtenidos se observa que el 40.9% de encuestados es

considerado como malo con respecto al componente conductual, regular para el 45.5% y bueno

para el 13.6%.
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Resultados descriptivos de la variable cuidado del paciente y sus dimensiones

Tabla 5

Cuidado del paciente

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
Vélido Malo 10 45,5 45,5 45,5
Regular 7 31,8 31,8 77,3
Bueno 5 22,7 22,7 100,0
Total 22 100,0 100,0

Nota. Base de datos.

Figura 5
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Nota. Base de datos.
En la tabla 5 y figura 5, segun los datos obtenidos se observa que el cuidado del paciente es
considerado como malo por 45.5% de encuestados, regular para el 31.8% y bueno para el

22.7%.
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Tabla 6

Cuidado biologico

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
Vélido Malo 10 45,5 45,5 45,5
Regular 7 31,8 31,8 77,3
Bueno 5 22,7 22,7 100,0
Total 22 100,0 100,0

Nota. Base de datos.

Figura 6
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En la tabla 6 y figura 6, segun los datos obtenidos se observa que el 45.5% de encuestados es
considerado como malo con respecto al cuidado bioldgico, regular para el 31.8% y bueno para

el 22.7%.
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Tabla 7

Cuidado psicologico

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
Vélido Malo 10 45,5 45,5 45,5
Regular 7 31,8 31,8 77,3
Bueno 5 22,7 22,7 100,0
Total 22 100,0 100,0

Nota. Base de datos.

Figura7
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Nota. Base de datos.
En la tabla 7 y figura 7, segun los datos obtenidos se observa que el 45.5% de encuestados es
considerado como malo con respecto al cuidado psicologico, regular para el 31.8% y bueno

para el 22.7%.
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Tabla 8

Cuidado social

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
Vélido Malo 13 59,1 59,1 59,1
Regular 5 22,7 22,7 81,8
Bueno 4 18,2 18,2 100,0
Total 22 100,0 100,0

Nota. Base de datos.

Figura 8
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En la tabla 8 y figura 8, segln los datos obtenidos se observa que el 59.1% de encuestados es
considerado como malo con respecto al cuidado social, regular para el 22.7% y bueno para el

18.2%.
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Prueba de Normalidad

Tabla 9

Prueba de Normalidad

Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig.
Actitud de los enfermeros ,782 22 ,000
Componente cognitivo 179 22 ,000
Componente afectivo ,803 22 ,001
Componente conductual ,790 22 ,000
Cuidado del paciente 778 22 ,000
Cuidado bioldgico 778 22 ,000
Cuidado psicoldgico 778 22 ,000
Cuidado social ,709 22 ,000

Nota. Base de datos.

En la tabla 9, se observd el andlisis de datos que se aplico para la prueba de normalidad,
correspondio a Shapiro-Wilk, por contar con una muestra menor a 50 unidades (22). En ella se
establecio que la variable actitud de los enfermeros y cuidado de los pacientes, asi como cada
una de sus dimensiones alcanzan una significancia <0.05, estableciendo que los datos no
presentan una distribucion normal, por consiguiente, la prueba a aplicar en la prueba de

comprobacion de las hipétesis debe ser de naturaleza no paramétrica.
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Resultados Inferenciales

Prueba de la hipdtesis general

Ho: No existe relacion significativa entre la actitud de los enfermeros y el cuidado del paciente
critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora — 2023.
Ha: Existe relacion significativa entre la actitud de los enfermeros y el cuidado del paciente

critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora — 2023.

Tabla 10

Prueba de correlacion de la hipotesis general

Actitud de
los Cuidado del
enfermeros paciente
Rho de Spearman  Actitud de los Coeficiente de 1,000 ,978™
enfermeros correlacion
Sig. (bilateral) : ,000
N 22 22
Cuidado del paciente  Coeficiente de ,978™ 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,000 .
N 22 22

Nota. Base de datos.

Se observa que el grado de correlacion entre las variables establecidas por el Rho de Spearman
fue de 0,978, significando que existe una fuerte relacion entre las variables, frente al grado de
significacion estadistica (p=0,000 < 0,05), por lo que se rechaza la hipédtesis nula y se acepta la
hipbtesis alterna, determinando que existe relacion significativa entre la actitud de los

enfermeros y el cuidado del paciente critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora — 2023.
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Prueba de la primera hipotesis especifica

Ho: No existe relacion significativa entre la actitud de los enfermeros y el cuidado biolédgico
del paciente critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora — 2023.
Ha: Existe relacion significativa entre la actitud de los enfermeros y el cuidado bioldgico del

paciente critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora — 2023.

Tabla 11

Prueba de correlacién de la primera hipétesis especifica

Actitud de
los Cuidado
enfermeros  biologico
Rho de Spearman  Actitud de los Coeficiente de 1,000 ,978™
enfermeros correlacion
Sig. (bilateral) . ,000
N 22 22
Cuidado bioldgico  Coeficiente de ,978™ 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,000 .
N 22 22

Nota. Base de datos.

Se observa que el grado de correlacion entre la variable y la dimensién establecida por el Rho
de Spearman fue de 0,978, significando que existe una fuerte relacion entre las variables, frente
al grado de significacion estadistica (p=0,000 < 0,05), por lo que se rechaza la hip6tesis nula'y
se acepta la hipdtesis alterna, determinando que existe relacion significativa entre la actitud de
los enfermeros y el cuidado bioldgico del paciente critico en pandemia — Hospital Maria

Auxiliadora — 2023.
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Prueba de la segunda hipotesis especifica

Ho: No existe relacion significativa entre actitud de los enfermeros y el cuidado psicolégico
del paciente critico en pandemia Hospital Maria Auxiliadora — 2023.
Ha: Existe relacion significativa entre actitud de los enfermeros y el cuidado psicologico del

paciente critico en pandemia Hospital Maria Auxiliadora — 2023.

Tabla 12

Prueba de correlacion de la segunda hipotesis especifica

Actitud de
los Cuidado

enfermeros  psicoldgico

Rho de Spearman  Actitud de los Coeficiente de 1,000 978"
enfermeros correlacion

Sig. (bilateral) . ,000

N 22 22

Cuidado psicolégico Coeficiente de ,978™ 1,000
correlacion

Sig. (bilateral) ,000 .

N 22 22

Nota. Base de datos.

Se observa que el grado de correlacion entre la variable y la dimension establecida por el Rho
de Spearman fue de 0,978, significando que existe una fuerte relacién entre las variables, frente
al grado de significacion estadistica (p=0,000 < 0,05), por lo que se rechaza la hip6tesis nula 'y
se acepta la hipotesis alterna, determinando que existe relacién significativa entre actitud de
los enfermeros y el cuidado psicolégico del paciente critico en pandemia Hospital Maria

Auxiliadora — 2023.
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Prueba de la tercera hipotesis especifica

Ho: No existe relacion significativa entre actitud de los enfermeros y el cuidado social del
paciente critico en pandemia Hospital Maria Auxiliadora — 2023.
Ha: Existe relacion significativa entre actitud de los enfermeros y el cuidado social del paciente

critico en pandemia Hospital Maria Auxiliadora — 2023.

Tabla 13

Prueba de correlacion de la tercera hipotesis especifica

Actitud de
los Cuidado
enfermeros social
Rho de Spearman  Actitud de los Coeficiente de 1,000 861"
enfermeros correlacion
Sig. (bilateral) . ,000
N 22 22
Cuidado social Coeficiente de 861" 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,000 .
N 22 22

Nota. Base de datos.

Se observa que el grado de correlacion entre la variable y la dimensién establecida por el Rho
de Spearman fue de 0,861, significando que existe una fuerte relacién entre las variables, frente
al grado de significacion estadistica (p=0,000 < 0,05), por lo que se rechaza la hip6tesis nula 'y
se acepta la hipotesis alterna, determinando que existe relacion significativa entre actitud de
los enfermeros y el cuidado social del paciente critico en pandemia Hospital Maria Auxiliadora

—2023.
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V. DISCUSION DE RESULTADOS

Con respecto a la actitud de los enfermeros y el cuidado del paciente critico en pandemia
— Hospital Maria Auxiliadora — 2023; se obtuvo un grado de correlacion de 0.978 y una
significacion estadistica de p=0,000 < 0,05. resultados que coinciden con Suarez (2018)
explico que cuando el personal de enfermeria asume una actitud positiva, siendo empaético,
brindando confianza, seguridad y manteniendo una comunicacion asertiva con el paciente, este
logra mostrar un estado emocional mejorado que permite que la recuperacion se pueda dar de
manera mas rapida. De la misma forma, para Delgado (2018) el manejo de la empatia,
inteligencia emocional y actitudes comunicacionales han logrado que el personal de enfermeria
tenga la capacidad de guiar emocionalmente al paciente, de manera que este pueda sentirse
motivado a una pronta recuperacion, sin embargo, para ello, es necesario que estos tengan una
adecuada inteligencia emocional fortalecida, frente a posibles estresores que podrian influir en
su trato con el paciente. Por su parte, Cochachin (2022) menciond que el &mbito emocional
tiene relacién con el cuidado y recuperacién de los pacientes, dado impulsa a que el paciente
se encuentre motivado a realizar su procedimiento de recuperacion y evita la depresion que

puede afectar a sus defensas inmunolégicas.

En funcion de ello, se pudo observar que existe afinidad respecto a los hallazgos del estudio,
con los obtenidos de investigaciones previas, lo cual, indica que el trato de los enfermeros

infiere en el cuidado de los pacientes.

Por otro lado, se comprobd que existe relacion significativa entre la actitud de los enfermeros
y el cuidado bioldgico del paciente critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora — 2023;
con un grado de correlacion de 0.978 y una significacion estadistica de p=0,000 < 0,05. Por su
parte, Taza y Yascaribay (2021) menciond que la actitud del enfermero presenta una relacion

directa con el desempefio de sus actividades, entre las cuales se encuentra la asistencia basica
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para el cuidado bioldgico del paciente, respecto a su alimentacion, descanso, aseo, que son
considerados cuando el profesional se encuentra motivado. Asimismo, Nifio et al (2018)
indicaron que los cuidados bioldgicos son las atenciones primarias que recibe el paciente, para
ello, el profesional debe encontrarse empéatico y motivado para que las pueda realizar

adecuadamente, considerando las necesidades del paciente.

A su vez, se comprob6 que existe relacion significativa entre actitud de los enfermeros
y el cuidado psicoldgico del paciente critico en pandemia Hospital Maria Auxiliadora — 2023;
con un grado de correlacion de 0.978 y una significacion estadistica de p=0,000 < 0,05. Lo
cual, se relaciona con lo descrito por Alzamora (2018) quien indica que un porcentaje notorio
de las enfermeras han perdido la capacidad de la empatia, debido a la interaccidn constante con
pacientes que presentan problemas graves, logrando de cierta forma normalizar la situacion, de
manera que se vuelven indiferentes ante los pacientes moribundos, en cuenta a su aspecto
fisiolégico, psicoemocional y emocional. De la misma manera, Flores (2018) menciond que
existen protocolos para asistir psicolégicamente a los pacientes terminales, sin embargo, para
que ello se llegue a generar adecuadamente, el profesional debe mantener una actitud adecuada
que permite brindarle fortaleza psicoldgica y calidad de vida en las Gltimas etapas. Asimismo,
Céceres et al (2019) indicaron que el personal de enfermeria al no ver mejoras en el estado del
paciente mantiene actitudes positivas a través de asistencia psicoldgica constante que le permita

brindar bienestar, tranquilidad y calidad de vida al paciente.

Ello permite observar que la actitud del docente permite una mejora constante en el
estado psicoldgico del paciente, permitiendo obtener optimismo hacia su mejora, sin embargo,
también existe personal que pierde la capacidad de empatia al estar en contacto constante con
pacientes terminales, de manera que se vuelve mas distante respecto al trato personal del

docente.
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Ademas, se comprobo que existe relacion significativa entre actitud de los enfermeros
y el cuidado social del paciente critico en pandemia Hospital Maria Auxiliadora — 2023; con
un grado de correlacion de 0.861 y una significacion estadistica de p=0,000 < 0,05. Lo cual
guarda relacion con lo descrito por Diaz (2019), quien menciona que la actitud que toma el
profesional de enfermeria presenta un enfoque social al realizar el seguimiento de los pacientes
y como este logra recuperar su vida cotidiana con su familia, trabajo, entre otros, a traves de
un entorno positivo que lo motive a mejorar, disminuyendo de esta manera las tasas de
mortalidad. Asimismo, Hurtado (2021) indic6 que el personal de enfermeria dentro de su
actitud empatica busca que el paciente se encuentre en contacto con su familia para que de esta
manera pueda puede encontrarse animado a recuperarse rapidamente. Ello permite observar
que existe congruencia entre el resultado de la investigacion con respecto a los antecedentes,
permitiendo reconocer que la actitud del personal de enfermeria basado en la empatia y en pro

de la comunicacidn, permite una mejora en el cuidado social.
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VI. CONCLUSIONES

a) Se comprobd que existe relacion significativa entre la actitud de los enfermeros y el cuidado
del paciente critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora — 2023; con un grado de

correlacion de 0.978 y una significacion estadistica de p=0,000 < 0,05.

b) Se comprobd que existe relacion significativa entre la actitud de los enfermeros y el cuidado
bioldgico del paciente critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora — 2022; con un

grado de correlacion de 0.978 y una significacion estadistica de p=0,000 < 0,05.

c) Se comprobd que existe relacién significativa entre actitud de los enfermeros y el cuidado
psicoldgico del paciente critico en pandemia Hospital Maria Auxiliadora — 2023; con un

grado de correlacion de 0.978 y una significacion estadistica de p=0,000 < 0,05.

d) Se comprobéd que existe relacién significativa entre actitud de los enfermeros y el cuidado
social del paciente critico en pandemia Hospital Maria Auxiliadora — 2023; con un grado de

correlacion de 0.861 y una significacion estadistica de p=0,000 < 0,05.
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VIl. RECOMENDACIONES

a) Se recomienda al personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora, elevar la atencion,
actitud y cuidado al momento de abordar al paciente critico, si bien es cierto el contexto de
pandemia gener0 diversas falencias que limitan una adecuada atencion a los pacientes, es
en estos casos donde se evidencia el profesionalismo del personal de enfermeria, por lo que

es necesario mejorar el cuidado, trato, atencién y comunicacion con sus pacientes.

b) Es recomendable que el personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora mejore los
cuidados biol6gicos de los pacientes criticos que estan a su cargo, elevando en promover
una adecuada alimentacion, higiene, movilizacién, descanso y suefio, ello favorecera en la

recuperacion del paciente.

c) Se recomienda al personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora mejorar el cuidado
psicoldgico del paciente critico, sobre todo porque estos se encuentran vulnerables, mas aun
en el contexto de pandemia, por lo que se debe promover una escucha activa, buen trato,

afecto y empatia, el aspecto psicolégico es importante en la recuperacion de un paciente.

d) Se recomienda al personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora mejorar el cuidado
social del paciente critico, ya que es necesario que el paciente sienta que hay un real interés
por su cuidado y recuperacion, donde se evidencia de parte del enfermero la relacion de
ayuda, comunicacion con su entorno y participacion de sus familiares, todo ello a traveés del

apoyo del enfermero.
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IX. ANEXOS

ANEXO A: MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Nivel de Actitud de los Enfermeros y Cuidado del paciente critico en pandemia — Hospital

Maria Auxiliadora — 2023.

ESCALA
VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ITEM DE
CONCEPTUAL S MEDICION
Es una disposicién | Componente Carencia
mental y neurol6gica | cognitivo Valores 1,2,3,
estructurada mediante Conocimiento 4,5
la experiencia, la cual
influye de  forma
dindmico-directivo
sobre las respuestas que Escala
Actitud de | un dividuo da a todas Ordinal
los las situaciones en la que
enfermeros | se encuentra | Componente Sensibilidad 6,7,8,
relacionado. La actitud | afectivo Apatia 9,10,
que desarrollan las Temor
personas en la vida Ansiedad
diaria  puede  ser:
interpretar
adecuadamente el
mundo que nos rodea y | Componente Rechazo
expresar a través de la | conductual Aceptacion 11,12
autoestima los valores Vocacion 13,14
fundamentales de una Responsabilidad
persona (Flores, 2018). Comodidad
Es una actividad que | Bioldgica Alimentacién 1,2,3,
demanda un valor Higiene 45,6,
personal y profesional, Movilizacién 7,8
el cual permite Descanso y suefio
conservar ylo | Psicoldgica Escucha activa 9,10,
restablecer la salud de Buen trato 11,12
las personas en Afecto ,
Cuidado del | condiciones Empatia 13,14
paciente desfavorables, basado 15,1 | Escala
en el respecto y el 6, Ordinal
enfoque humano, 17,18
prolongando asi, su ,19,2
calidad de vida. Por tal 0,
motivo, el cuidado de 21,22
pacientes es el objetivo , 23
de la profesion de
enfermeria, Social Relacién de ayuda 24,25
fundamentada en la 26,2
relacion terapéutica Comunicacién conel | 7,28,
enfermera—  paciente entorno 29,30
(Hinostroza, 2018)
Participacion de la
familia




ANEXO B: MATRIZ DE CONSISTENCIA

59

Nivel de Actitud de los Enfermeros y Cuidado del paciente critico en pandemia — Hospital Maria Auxiliadora — 2023

Problema Objetivo General Hipétesis Justificacion Método
General
¢ Qué relacion existe entre la actitud de los | Determinar la relacién que existe | Existe relacion significativa | Tedrica: Se justifica este | Tipo de Investigacidn:

enfermeros y el cuidado del paciente
critico en pandemia — Hospital Maria
Auxiliadora - 2023?

entre la actitud de los enfermeros y
el cuidado del paciente critico en
pandemia — Hospital Maria
Auxiliadora — 2023.

entre la actitud de los enfermeros
y el cuidado del paciente critico
en pandemia — Hospital Maria
Auxiliadora — 2023.

Problemas Objetivos Especificos Hipétesis
Especificos Especificos
¢ QUé relacion existe entre la actitud de los | Establecer la relacion que existe | Existe relacion significativa

enfermeros y el cuidado biol6gico del
paciente critico en pandemia — Hospital
Maria Auxiliadora - 2023?

¢ Qué relacion existe entre la actitud de los
enfermeros y el cuidado psicolégico del
paciente critico en pandemia — Hospital
Maria Auxiliadora - 2023?

¢ Qué relacion existe entre la actitud de los
enfermeros y el cuidado social del
paciente critico en pandemia — Hospital
Maria Auxiliadora - 2023?

entre la actitud de los enfermeros y
el cuidado biolégico del paciente
critico en pandemia — Hospital
Maria Auxiliadora — 2023.

Identificar la relacion que existe
entre la actitud de los enfermeros y
el cuidado psicolégico del
paciente critico en pandemia —
Hospital Maria Auxiliadora -
2023.

Identificar la relacion que existe
entre la actitud de los enfermeros y
el cuidado social del paciente
critico en pandemia — Hospital
Maria Auxiliadora — 2023.

entre la actitud de los enfermeros
y el cuidado biol6gico del
paciente critico en pandemia —
Hospital Maria Auxiliadora —
2023.

Existe relacién significativa
entre actitud de los enfermeros y
el cuidado psicologico del
paciente critico en pandemia
Hospital Maria Auxiliadora —
2023.

Existe relacion significativa
entre actitud de los enfermeros y
el cuidado social del paciente
critico en pandemia Hospital
Maria Auxiliadora — 2023.

estudio desde el enfoque
epistemoldgico, basado en el
aporte de autores y teorias
propuestas, sobre la cual se
sustentan nuevos modelos de
trabajo en favor de
desarrollar una mejor actitud
en el cuidado del paciente,
méas humana y asertiva por
parte del personal de
enfermeria, lo cual servird de
referencia para proximas
investigaciones.

Préctica: Se justifica desde
el aspecto préctico, a partir
de la necesidad de robustecer
los conocimientos éticos,
profesionales y humanos que
garanticen una buena actitud
en los profesionales de
enfermeria al cuidado de
pacientes UCI, en tiempos de
pandemia, fortaleciendo asi,
su relacion enfermera -
paciente, para la
recuperacion del mismo.

Enfoque Cuantitativo
Nivel: Descriptivo correlacional
Disefio: Transversal

Ambito espacial y

temporal:

El presente estudio fue realizado en area
de cuidados intensivos del Hospital Maria

Auxiliadora, ubicado en la Avenida
Miguel Iglesias 968, San Juan de
Miraflores. Lima (norte), Per(.
Poblacién y

Muestra:

Se determind una poblacion y muestra
censal de 22 enfermeros del éarea de
cuidados intensivos del Hospital Maria
Auxiliadora de Lima, Peru.

Instrumentos:

La técnica empleada fue la entrevista y
como

instrumento se disefiaron los
Cuestionarios para medir el nivel de
Actitud de los Enfermeros en el Cuidado
del paciente critico en pandemia —
Hospital Maria Auxiliadora — 2023.
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Metodoldgica

Variables

Este estudio se realizé siguiendo una metodologia cientifica, garantizando, por
tanto, que todo el proceso investigativo, analisis de resultados y propuestas de
mejoras sean desarrollados, respetando los lineamientos exigidos por la
universidad y la institucion objeto de estudio, respaldando en todo momento la
transparencia de los resultados y conclusiones

Primera Variable:
Actitud de los enfermeros

Segunda Variable:
Cuidado del paciente

-Procedimiento:

Se contacté al personal encargado del
Hospital Maria Auxiliadora de Lima,
Per(, a quienes se les entregd un
consentimiento  informado donde se
establecieron los objetivos de esta
investigacién.  Se  entregaron  los
cuestionarios, junto con las indicaciones
para  responderlo, destacando la
confidencialidad de los mismos.

-Analisis:

Los datos fueron analizados por medio del
programa estadistico SPSS v.25, dichos
resultados fueron interpretados de manera
descriptiva, a través de tablas y figuras
porcentuales, y de manera inferencial, con
la prueba de hipétesis de Rho Spearman.




ANEXO C: INSTRUMENTOS

Cuestionario para medir el nivel de Actitud de los Enfermeros del &rea de cuidados

criticos del Hospital Maria Auxiliadora — 2023.

61

Estimados (as): Esta encuesta es andnima, le pedimos responderla con la mayor honestidad y

sinceridad posible. La informacién bridada por usted serd de caracter estrictamente

confidencial y su uso correspondera exclusivamente a la realizacién de esta investigacion, los

criterios son:

TA: Totalmente de acuerdo, A: De acuerdo, I: Indiferente, D: En desacuerdo, TD: Totalmente

en desacuerdo.

Marque con una equis (X) la respuesta que considere acertada de acuerdo con su criterio,

tomando en cuenta las siguientes alternativas: Si / No.

NO

Enunciados

TD

A

TA

Dimension 1: Componente Cognitivo

1 | ¢Usted cree que el paciente en estado critico tiene derecho a solicitar lo que desee?

2 | ¢Al realizar la atencion del paciente en estado critico influye también que tenga un
tratamiento digno?

3 | ¢Usted considera que los conocimientos que posee ayudan a planificar los cuidados
paliativos destinados al paciente?

4 | ¢Usted busca permanentemente nuevas técnicas de cuidados para brindar a los pacientes?

5 | ¢Usted considera que los conocimientos adquiridos durante la formacién profesional son
suficientes para brindar cuidados a pacientes criticos?

Dimension 2: Componente Afectivo

6 | ¢Usted considera que manifestar sensibilidad ante los pacientes muestra vulnerabilidad
profesional ante el equipo de salud?

7 | ¢Usted opina que para no comprometerse emocionalmente con el paciente es importante
mantener un limite afectivo?

8 | ¢Usted considera que en el trabajo con pacientes criticos se hace presente a menudo la
carencia de entusiasmo relacionado a la imposibilidad de cura a pesar del esfuerzo
profesional?

9 | ¢Usted considera que el brindar cuidados a pacientes internados en UCI genera temor
porque se instala en nuestros sentimientos la idea de sufrimiento ante una posible muerte?

10 | ¢Usted considera que la experiencia de acompafiar permanentemente a un paciente critico
genera inquietud profesional?

Dimensién 3: Componente Conductual

11 | ¢Usted considera que el brindar cuidados a pacientes en estado critico es una inclinacion
natural a su persona?

12 | ¢Usted considera que atender a pacientes en estado critico genera malestar en el profesional
enfermero?

13 | ¢Usted considera que la responsabilidad profesional del enfermero para atender al paciente
critico esta en primer lugar?

14 | ¢Usted considera que tiene derecho a rechazar la atencidn del paciente en estado critico?

GRACIAS POR SU COLABORACION.
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Cuestionario para medir el Nivel de Cuidado del paciente critico en pandemia —

Hospital Maria Auxiliadora —

2023.

Estimados (as): Esta encuesta es andnima, le pedimos responderla con la mayor honestidad y

sinceridad posible. La informacion bridada por usted serd de cardcter estrictamente

confidencial y su uso correspondera exclusivamente a la realizacion de esta investigacion. Los

criterios son: 1. Nunca 2.Casinunca 3. Aveces 4. Casi siempre

Marque con una equis (X) la respuesta que considere acertada de acuerdo con su criterio,

tomando en cuenta las siguientes alternativas: Si/No.

NO

Enunciados

Dimensién 1: Bioldgico

¢Usted muestra preocupacion cuando no se moviliza al paciente?

¢Deja que el paciente reciba su alimentacion a la hora y temperatura adecuada?

¢Usted incentiva al paciente para la movilizacién en forma permanente?

¢Estimula la ingesta hidrica del paciente?

¢Se preocupa por mantener la higiene corporal del paciente?

¢Propicia un clima tranquilo para el descanso hospitalario?

N WIN(F

¢Informa al colega del turno entrante sobre tratamiento?

8

¢ Es aséptica durante la atencion al paciente?

Dimension 2: Psicolégico

9

¢Es asertiva/o cuando se comunica con el paciente?

10

¢Cuando el paciente le habla dice usted no le entiendo ya regreso?

11

¢Es indiferente ante los sentimientos y emociones del paciente?

12

¢Se comunica con facilidad con el paciente?

13

¢Realiza los procedimientos sin una explicacion previa?

14

¢Evidencia comprension de las dolencias y/o problemas del paciente?

15

¢Es poco cordial cuando saluda al paciente?

16

¢Escucha atentamente los temores y preocupaciones del paciente?

17

¢Muestra desinterés ante los quejidos o molestias del paciente?

18

¢Hace sentir importante al paciente hospitalizado?

19

¢ Utiliza un tono de voz agradable cuando se comunica?

20

¢Es agradable y cordial con el paciente?

21

¢Utiliza un lenguaje claro y entendible cuando se comunica?

22

¢ Establece una relacion de confianza con el paciente?

23

¢Es asertiva cuando se comunica con el paciente?

Dimensién 3: Social

24

¢ Orienta agradablemente al paciente sobre cuidados en el hogar?

25

¢Propicia una comunicacion fluida para atender?

26

¢Es indiferente a las costumbres y creencias?

27

¢Orienta en forma clara al familiar sobre cuidados en el hogar?

28

¢Evidencia dificultades para coordinar el cuidado del paciente?

29

¢Facilita la participacion de la familia en el cuidado del paciente?

30

¢Se acerca al paciente cuando tiene que darle alguna indicacién?

GRACIAS POR SU COLABORACION.




Anexo D: Niveles o rangos

Niveles o rangos de la variable y dimensiones Actitud de los enfermeros

Estadisticos
Actitud de los enfermeros

N Valido 22

Perdidos 0
Minimo 18
Maximo 65

65-18=47+3=16
Niveles
18 — 34 = Malo

35 - 51 = Regular

52 - 65 = Bueno
Estadisticos
Componente cognitivo
N Vélido 22
Perdidos 0
Minimo 9
Méaximo 24
24-9=15+3=5
Niveles
914 = Malo

15 - 20 = Regular

21 - 24 = Bueno



Estadisticos

Componente afectivo

N Valido 22
Perdidos 0
Minimo 5
Méaximo 22
22-9=17+3=5
Niveles
5—-10 = Malo
11 - 16 = Regular
17 - 22 = Bueno
Estadisticos
Componente conductual
N Valido 22
Perdidos 0
Minimo 4
Méaximo 19
19-4=15+3=5
Niveles
4 -9 =Malo

10 - 15 = Regular

16 - 19 = Bueno

64



Niveles o rangos de la variable y dimensiones Cuidado del paciente

Estadisticos
Cuidado del paciente

N Valido 22

Perdidos 0
Minimo 70
Maximo 137

137-70=67+3=22
Niveles

70— 92 = Malo

93 - 115 = Regular

116 - 137 = Bueno

Estadisticos
Cuidado bioldgico

N Valido 22

Perdidos 0
Minimo 21
Maximo 40

40-21=19+3=6
Niveles
21- 27 = Malo

28 - 34 = Regular

35-40 = Bueno



64-32=32+3=11
Niveles
32— 43 = Malo

44 - 55 = Regular

56 - 64 = Bueno

33-17=16+3=5
Niveles

17— 22 = Malo
23 - 28 = Regular

29 - 33 = Bueno

Estadisticos

Cuidado psicologico

N Valido 22
Perdidos 0
Minimo 32
Maximo 64
Estadisticos
Cuidado social
N Valido 22
Perdidos 0
Minimo 17
Maximo 33

66



ANEXO E: CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Lic. Lopez Tucto Raguel Pacla, me dinjo a Ud. muy cordialmente para expresarle que,
en 3u calidad dz experto en el drea de investizacidn v conocedor de su gran espiritu de
colaboracion, es que solicito a2 Ud. tenga a bien examinar el instrumente adjunto
(cuestionario), el cual forma parte del proyecto de mvestigacion que realizo; v que lleva
como titulo ACTITUD DE LOS ENFERMEROS Y CUIDADO DEL PACIENTE
CRITICO EN PANDEMIA - HOSPITAL MARIA AUXILIADORA — 2023 lo que
ayudard a verificar la calidad de dicho imstrumento mediante las observaciones v
precisiones pertmentes que Ud. realice como parte del Juicio de Expertos. Esperando
contar con su valioso aporte.

67
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ANEXO H: VALIDEZ DE LOS INSTRUMENTOS

Instrumento de variable |

J11J2(J3]J|J)B|S|N C1 V de Aniken
Claridad
Pregunta 1 Congruencia Contexto | 1 1 1 1 1 |55 1 1
Dominio del constructo
Claridad
Pregunta 2 Congruencia Contexto | 1 1 1 1 1 5|5 1 1
Dominio del constructo
Claridad
Pregunta 3 Congruencia Contexto | 1 1 1 1 1 5|5 1 1
Dominio del constructo
Claridad
Pregunta 4 Congruencia Contexto | 1 1 1 1 1 5|5 1 1
Dominio del constructo
Claridad
Pregunta 5 Congruencia Contexto | 1 1 1 1 1 5|5 1 1
Dominio del constructo
Claridad
Pregunta 6 Congruencia Contexto | 1 1 1 1 1 5|5 1 1
Dominio del constructo
Claridad
Pregunta 7 Congruencia Contexto | 1 1 1 1 1 5|5 1 1
Dominio del constructo
Claridad
Pregunta 8 Congruencia Contexto | 1 1 1 1 1 5|5 1 1
Dominio del constructo
Claridad
Pregunta 9 Congruencia Contexto | 1 1 1 1 1 |55 1 1
Dominio del constructo
Claridad
Pregunta 10 Congruencia Contexto | 1 1 1 1 1 5|5 1 1
Dominio del constructo
Claridad
Pregunta 11 Congruencia Contexto | 1 1 1 1 1 5|5 1 1
Dominio del constructo
Claridad
Pregunta 12 Congruencia Contexto | 1 1 1 1 1 5|5 1 1
Dominio del constructo
Claridad
Pregunta 13 | Congruencia Contexto | 1 1 1 1 1 |55 1 1
Dominio del constructo
Claridad
Pregunta 14 | Congruencia Contexto | 1 1 1 1 1 5|5 1 1
Dominio del constructo




Instrumento de variable 11
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J11J2]J3|J4|J5 Cl | V de Aniken

S pominio bl constructs | 1| 1| 1] 1] 2 1]
" conedo pominio il constructs | 1| 1| 1] 1] 2 1]
" cometo pominio g consirueto | 1| 1| 1| 1] 1]
Preg4unta Contggfdad Domircl:ignc?erluigﬁ;atlructo L1 1 1 1 1 1
Pre%unta Contg'?c:!dad Domircl:igncgi]erluigﬁ;ructo L1 1 1 1 1 1
Pregeunta Contg'?c:fdad Domigi%nggluigﬁ;ructo L1 1 1 1 1 1
I:)reg7uma Conto'erltalo“dald Domiri?)ngerluigﬁftlructo L1 1 1 1 1 1
Pre%unta Contgggldad Domir?ign(?erlucegrﬁgructo 1 1 1 1 1 1 1
T oo ominio gelconsucto |+ | 1| 1 1] 1 11
T conedo pominio bl construets | 1| 1| 1| 1] 2 L]
TH ] conedo pominio bl construets | 1| 1| 1| 1] 2 L]
TR cometo pominio g consirueto |+ | 2| 1| 1|2 N
Pre%gnta Contg?:dad Domirigngerluigﬁ;?ructo 111 1 1 1 1 1
Pre%znta Contg?orfdad Domirignggrigﬁg?ructo 1 1 1 1 1 1 1
Preglagnta Contogxltaorfdad Domirignggrigﬁg?ructo 111 1 1 1 1 1
Preglagnta Contogxltaorfdad Domirignggrigﬁg?ructo 111 1 1 1 1 1
Pregla;mta Contogxltaorfdad Domigi%nggrggg;?ructo 1 1 1 1 1 1 1
T | comedo pominio do consructo | 1 | 1| 1| 1] 2 L
" | conedo pominio bl construes | | 1| 1] 1] 2 L
" | conedo pominio @l construets | 1| 1| 1| 1| 2 L
Preg;mta Contg'?o”dad Domir(l:icc))nggluggﬁls?ructo 1 1 1 1 1 1 1
Pregunta Claridad _C_ongruencia 11111 1 . )
22 Contexto Dominio del constructo

Pregunta Claridad Congruencia 1|1 ) . .
23 Contexto Dominio del constructo

po— >
(N(C-1)
Donde:

V =V de Aiken S =Sumatoria N = NuUmero de jueces C = Numero de valores




